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I まえがき
第 32巻
副腎皮質ホルモンは 28種の St.eroid化合体が純粋に単離されており， そのうちの 11-de-
hydro-17-hydroxy-corticosteronを応用して Hench(7)はリウマチ様関節炎に劇的効果を
あげ， それ以来これらに関係の深い研究は急速にす、んだ。一方では現在， 間脳ー下重体一
副腎皮質系が H.Selyeの提唱している GeneralAdaptation Syndrome.なる概念に於
て， 重要な役割を果すことがひろく知られている。 1948年 Hil1s，Forsham & Finch∞ら
は ACTH，Compound Eによる流血中の好酸球数減少をみとめ，また Forsham，Thorn， 
Prunty & Hillsらは， ACTH投与後にみられる流血中の好酸球数の変動から副腎皮質機能
を判定した。いわゆる Thorn'stesが24)(19)は現在臨跡的に好んで、応用されているが， その好
酸数変動の機構については漸次解明の途上にはあるが不明な.点がすくなくない。そこで私はラ
ットを用い，その好酸球数の変動を指標として以下に述べるような 2，3の検索を行った。 
II 実験材料及び実験方法
動物は玄米，野菜，乾燥魚類，水道水を常時与え
常温の室内で飼育した 150g前後の雄性ラットを用
いた。薬物の投与は所定の投与量を 0.5ccの滅菌蒸
溜水に溶解し，吸入麻酔剤を除いてはすべて皮下注
射した。実験は室温で行い，前日及び実験中その食
餌と水は平常通り自由に与えたが，両側副腎別出ラ
ツトでは手術後その外に食塩を補給した。流血中に
於ける好酸球数の算定は，ラグトを無間定のまふ鋭
利な刃で尾静脈に切創を加えて得た未柏、血液を，直
ちに白血球算定用メラシジユ{ルの 0.5まで吸上げ 
続いて稀釈液を1.1まで吸上げ， 30秒間極めて軽度 
に振還した後に 4枚の Levy-計算板(深さ 0.2mm，
目盛部 16mmりに注スし， 3分後に全区劃の好酸球
数を顕微鏡下で算定， 4枚の平均値を 6.25倍して 
lmm3中の好酸球数を算出した。稀釈液は Thorn-
液(25)(24)(Dunger-液の Thornによる安法〉であ
るが，一部に Randolph-液〈17X18〉，並びに Hink-
leman-(9)液をも用いた。ラット好酸球数の算定は，
薬物の投与直前と投与 3時間後に算定するか，ある 
いは投与直前と，投与後は 1 時間毎に 5~6 時間ま
で行い 24時間後に再び算定したが，何れもその恋
動値は投与直前値に対する百分率であらわした。副
腎の別出はラットを腹位に固定し，エーテル麻酔の
もとに背部最下肋骨の肋弓下を切開して刻出した。
実験には両側の副腎刻出後4日目のものを用いた。
牌の別出はラットを背位に固定し， エー テノレ麻酔
のもとに左肋弓下で正中線から lcmの部位を切開
し，牌に連なる血管を結染切断後周囲の脂肪から鈍
に分離易Ij出し手術後4日目のものを用いた。
111実験成績
A 基礎的実験
1 ラット好酸球数に及ぼす頻回探血の影響 
a 正常ラットに対する影響
正常ラットに 1時間間隔で採血を行いその好酸球
数を算定すると，何等薬物の投与をしないにもか与
わらず漸次滅少し採血開始2....3時間後にその傾
向は殊に著しく， 5時間後には術前値に対し -60%
前後を呈し， 24時間後には再び増加し術前値を精超
えた。なお，此の実験には Thorn-液， Randolph‘ 
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液， Hinkleman-液の 3稀釈液を用いたが，その何
れに於てもほど近似した結果を得た。これ等の稀釈
液には種々の利害得失が挙げられているが，稀釈液
の保存， メラ Yジュール振漫の程度，振議後検鏡ま
での時間に細心の注意を払えば，好酸球が明瞭で染
色速度の速い Thorn-液が最も適当であり，以後の
実験ではすべて Thorn-液を用いた。 
b 塩酸エピレナミ y投与ラットに対する影響 
正常ラットに 1000倍塩酸エピレナミン 0.1cc/100 
gを投与し 1時間毎に採血して好酸球数を追求する
と， 1時間後に平均十12%を呈した後は時間の経過
につれ著明に減少し， 4時間後には平均一70%を，
なお 24時間後には平均十18%を示した。 
c 両側副腎劇出ラットに対する影響
両側副腎別出ラットに何等薬物の投与をせずに 1 
時間毎に採血して好酸球数を算定すると，時間が経
過するも採血開始前の値に対し殆んど減少傾向を塁
せず，なお 24時間後には平均十27%の増加傾向を
示した。 
d 牌別出ラットに対する影響
牌刻出ラットに何等薬物の投与をせずに 1時間毎
に採血すると，時間の経過につれて好酸球数は著明
に減少を呈したが，その減少は正常動物の場合に比
ベ幾分軽度であり， 24時間後には平均十39%の増
加を示した。 
2 ラット好酸球数に及ぼす 1回採血の影響，
並びにその時間的愛動 
a 正常ラットに対する影響 
数群の正常ラットを用意し第 1回の好酸球数算定
から第 2回の算定までを種々の時間に行い，何れの
群も採血が都合2回に限られる様にすると，好酸球
数はその著しし、時間的安動を呈しなかった。 
b 塩酸エピレナミン投与ラットに対する影響
第 l回の好酸球数算 t定直後 1000倍塩酸エピレナ
ミシ 0.1ccj100gを投与し， 前実験と同様に各群に
ついてそれぞれ第2回の算定時間を愛えてみると，
投与後 1時間群では平均 +16%の軽度の増加を呈
したが，投与後 2，3時間群では投与前値に対し平均
それぞれ -47%，一73%と急激に著明な減少を呈
し，投与後 24時間群では，ほど投与前値に快復を
示した。 
B ラット好酸球数に及ぼす諸種薬物の影響 
1対照実験 
蒸溜水 0.5cc/100gを正常ラットに投与すると，
3時間後の好酸球数は投与前値に対し平均一24%を
呈した。蒸溜水の間一量を両側副腎刻出ラットに投
与すると，好酸球数の減少はみられず平均十8%を
呈した。
2 正常ラット並びに両側副腎刻出ラットに対
する 1，2薬物の影響 
a 生理的食塩水による影響 
E常ラットに対する生理的食塩水 0.5cc/100gの
投与 3時間後の好直矧t数は，投与前値に対し平均
-40%の減少を呈した。両側副腎刻出ラットに生 
理的食塩水の同一量を投与すると， 3時間後の好酸
球数は平均一12%で正常ラットの場合に比べ減少
率は低し、。
b 塩酸エヒ。レナミ Yによる影響 
正常ラットに 1000倍塩酸エピレナミン 0.1ccj100
gを投与すると， 3時間後の好酸球数は平均一61%
の著明な減少を呈したが，両側副腎別出ラットに投
与した場合には， 3時間後に平均一16%の程度であ
った。 
c メチレン青による影響
メチレシ青 3mg/100gを正常ラットに投与する
と， 3時間後には平均一78%なる極めて著しい減
少を呈したがその同一量を両側副腎易Ij出ラットに投
与した場合には，かふる減少は全くみられず 3時間
後に平均一4%であった。
3 正常ラットに対する塩類の影響 
a 塩化マグネシウムによる影響
塩イじマグネシウム 80mg/100gをE常ラットに投
与すると， 3時間後には平均一62%の獄少を呈し
た。
b 塩化カルシウムによる影響
塩化カルシウム 80mg/100gを正常ラットに投与
した場合にも， 3時間後には平均一64%の著しい
減少を呈した。 
c 塩イじカリウムによる影響
塩化カジウム 50mgj100gを正常ラットに技与し
た場合には， 3時間後に平均一15%で，対照例との
聞に著しい差を呈しなかった。 
4 正常ラットに対する解熱剤の影響 
a アミノピリンによる影響
アミノピジユ/25mg/100gを正常ラットに投与す
ると， 3時間後には平均一73%の著明な減少を呈
しずこ。 
b サリチル酸ソーダによる影響
サリチノし酸ソーダ 10mg/100gを正常ラットに投 
与した場合には， 3時間後に平均一 15%で対照例と
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の聞に明らかな差を呈しなかったが， 40 mg/l00g 
では平均一50%に及ぶ獄少を呈し， 100 mg/100g 
では 3時間以内にラットは全例死亡した。 
5 正常ラットに対するホルモシの影響 
a ACTH による影響 
Armour-製の ACTHARを蒸溜水で稀釈し， そ
の0.5mg/l00gを正常ラットに投与すると， 3時間
後には平均一44%の減少を呈した。 
b Cortisoneによる影響 
Merck製の Cortoneacetate 0.5 mg/100gを
正常ラットに投与すると， 3時間後には平均一82%
の著しい減少を呈した。 
c DOCAによる影響
Schering製の Cortateを胡麻油で稀釈し，そ
の0.5mg/l00gを正常ラットに投与すると， 3時間 
後には平均一27%で対照例に比べその獄少作用は
少い。
c ピタミ YCを併用せる DOCAによる影響 
C 5 mg/l00g とピタミンOOg1Corta te 0.5 mg 
を同時に併せ投与した正常ラットでは， 3時間後に
平均一29%で， Cortateの単独投与時と同様に著
しい減少を塁しなかった。なお，ぜタミユノ C 5mg/ 
100g， 胡麻油 0.5cc/l00gの正常ラ yトに対する投
与時には， 3時間後にそれぞれ平均一20%， -29~る
で，対照例との聞に著しい差を認めない。 
C 両側副腎刻出ラッ，]-， 並びにフェノパノレピタ
ールソ{ダ前処置ラットの好酸球数に及ぼす塩酸ヒ
スタミ Yの影響 
a 正常ラットに対する影響
塩酸ヒスタミユノ 0.5mg/100g，1 mg/100g，3 mg/ 
100gを正常ラットに投与すると， 3時間後に好酸球
数は投与前値に対しそれぞれ平均一43%， -46%， 
-'-68%を呈し， 投与量に準じて著しい減少を示し
た。 
b 両側副腎別出ラットに対する影響
両側副腎刻出ラットに塩酸ヒスタミユ/3mg/100g 
を投与すると，動物のヒスタミ νに対する抵抗性の 
減弱から全例が 3時間以内に死亡したが， 0.5 mg/ 
100g，1 mg/l00gでは好酸球数は滅少がみられず 3
時間後にはそれぞ、れ平均一 15%，-9%を呈した。
C フェノパルピターノレソーダ前処置ラットに
対する影響
正常ラットにフェノパルピター7レソーダ 10mg/ 
100gをあらかじめ投与し 1時間後に塩酸ヒスタ
ミンを投与すると， 塩酸ヒスタミン 0.5mg/100g， 
1 mg/l00g，3 mg/l00gでは 3時間後にそれぞれ平
均一7%，-35%，-48%を呈し，正常ラッ下に対
する塩酸ヒスタミ yの単独投与ソに比べて，明らか
に好酸球数減少度の減弱を認めた。 
D 両側副腎別出ラット， フェノバルピタールゾ
ーダ前処置ラット，並びに両側副腎剃出フエノパノレ
ピタールソーダ前処置ラットの好酸球数に及ぼすチ
フォイドワグチンの影響 
a 正常ラットに対する影響
正常ラットにチフォイドワグチン 1cc/100gを投
与すると， 好酸球数は著明に減少し， 3時間後には
投与前値に対して弔均一72%を呈した。 
b 両側副腎劉出ラットに対する影響 
両側副腎別出ラットにチフォイドワクチン 1cc/ 
100gを投与すると， 3時間後には平均一64%を呈
し，正常ラ yトに対する投与時と同様な明らかな好
酸球数の減少を示した。 
c フェノバルピタールソーダ前処置ラット， 
並びに両側副腎劉出ブェノパルピタールソー〆前処
置ラットに対する影響
正常ラット，並びに両側副腎別出ラットに対して
あらかじめプェノパルピタールソ{〆 10mg/100g 
を投与し 1時間後にチヲォイドワグチ y 1 cc/l00g 
を投与すると，チアオイドワクチン投与 3時間後の
好酸球数は投与前値に対し，正常ラットでは平均
一34%，両側副腎別出ラットでは平均一33%を呈
し，それぞれに対するチアオイドワクチ y単独投与
時に比べて好酸球数の減少度は明らかな滅弱を示し
た。
E 正常ラット好酸球数に及ぼす数種中枢麻酔剤 
の麻酔時間と関聯しての影響
・数種の中枢麻酔剤を正常ラットに投与して 1時間 
毎に好酸球数の時間的安動を追求すると共に，麻酔
深度を OttoGirndtωの分類に準じて 1，1I， JI， 
IV度とし，麻酔の進行状態と好酸球数斐動との関係、
を検索した。
a対照実験
正常ラットに 0.5cc/100gの蒸、溜水を投与して 1 
時間毎にその好酸球数を算定すると，時間の経過に
つれて漸次明らに減少傾向を呈し， なお 24時間後 
には再びほど投与前値を示した〈図 1)。 
b エーテノしによる影響
正常ラットにラット麻酔用マスグを通し麻酔用エ
テーノレを吸入せしめ， 麻酔深度が常に百度の状態
を保つ様に吸入を調節し，吸入開始後 2時聞を経て
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エーテルから解放した。かくするとラ yトの IV度 
の状態は，吸ス開始後平均ほど 5分後から 2時間 20
分後にわたったが，好酸球数は吸入開始 1時間後に
は開始前値に対し平均 +29%の著明な増加を呈し
た。しかしラットが深麻酔から覚醒するにつれて急
激に著しい滅少を呈L，4時間後には平均一78%
を，なお .24時間後には平均 +22%を示し，吸入前
値を僅かに超えて快復を示した(図 2)0. 
C エピバユ/ナト Pウムによる影響
正常ラットにエピバンナトリウム 40mgj100gを
投与すると，平均ほ~' 30分後から 2時間 10分後に
わたり百度の状態を呈したが， その間好酸球数は
明らかに増加傾向にあり，投与 2時間後には平均
十13%を呈したが，深麻酔から覚醒するにつれて急
激に減少し， 4時間後には平均一71%を， なお 24
時間後にはほど投与前値に快復した〈図 3)。 
d ベントタールソデ、イウムによる影響
ぺ yトター ノレソディウム 10mgj100gを正常ラッ
トに投与すると， IV度の状態は平均ほど 50分後よ
り3時間 50分後にわたり， その間対照例に呈せら
れた好酸球数の明らかな被少はみられず，深麻酔か
ら覚醒するにつれて中等度に減少し， -5時間後には
平均ー48%を， なお 24時間後には平均一17%を
示しほど投与前値に近く快復した〈図 4)。 
e アベノレチジによる影響
アベルチシ 80mgnOOgを正常ラットに投与する 
と，平均ほど 1時間後より 3時間後にわたり百度
の状態を呈し，その間好酸球数の減少は極めて抑制 
され， 3時間後には平均一15%を呈した。しかし渓
麻酔から覚醒するにつれて急激に減少し， 4時間後
には平均一73%を，なお 24時間後には平均一29%
を示し，その値はなお投与前値に達しなかった〈図
の。
f 塩酸モルヒネによる影響
塩酸モルヒネ 30mgj100gを正常ラットに投与す
yトに投与すると，好酸球数は著明に増加し 2時間
後に平均十71%を呈し，IV度の状態は平均ほど 1
時間 40分後から 4時間 10分後にわたったが，前記
せる諸麻酔剤の投与時に呈せられた様に深麻酔から
覚醒するにつれて始酸球数は漸次減少し 6時間後
には平均一54%を，なお 24時間後には平均十19%
を示した(図 7)。
h ェピパンナトリウム， フェノパノレピタール 
ソー〆，塩酸モルヒネ等の少量投与による影響
エピパYナトりウム 10mgj100gを正常ラットに
投与すると， 40mgj100gの投与時に比べて覚醒す
るまでの時間は極めて短縮し，IV度の状態は平均ほ
ど30分後から 1時間 10分後にわたったが，好酸球
数の~.動は対照例に比べて著明な菱化を呈しなかっ
た。
フェノパルピタ{ノレソーダ 2mgj100gを正常ラ
ットに投与するも，好酸球数の~動に著~をみ出せ
なかった。
塩酸モルヒネ 5mgj100gを正常ラットに投与す
ると，対照例に於ける好酸球数の時間的減少に比べ
て1時間後から既に顕著に減少し， 3時間後に片平
均一80%を呈したが， 24時間後にはほど投与前値
に快復した。 
F チフォイドワグチシ投与による正常ラット流
血中の好酸球数減少に及ぼす，数種中枢麻剤の影響
a 対照実験
チブォイドワクチユ/(以下「チjと略称す)0.1 cc 
j100gを正常ラットに投与して 1時間毎にその好酸
球数を追求すると，対照例に比べて著明に減少のー
途をたどり， 2，3，4時間後には平均それぞれ -48
%， -62%，ー 74%を呈し， 24時間後には投与前
値に対して平均 +17%の増加を示した(図。。そ
こで数種の中枢麻酔剤をそれぞれあらかじめ正常ラ 
ツトに投与し，麻酔深度が百度の状態に入った時.
各麻酔剤の前処を投与して，ccj100g.1 J0に「チ 
ると， 3時間後の好酸球数は激減して平均一68%， 、置により影響せられる， iチJ投与時の好酸球数の 
4，5時間後にはそれぞれ平均一84%，-93%を，
なお 24時間後には投与前値に容易に達せず平均 
一59%を示した。此の場合の麻酔状態は，自発運動
の消失と体硬直の出現開始まで，硬直が顕著になり
強度の刺激にのみかろうじて反応を示すまで，か L
る状態から硬直の被退開始まで，さらに硬直のほ Y
消退するまで，に類別した(図 6)
g フェノパルピタールソーダによる影響
フェノバノレビタールソ戸ダ 10mgjl00gを正常ラ
時間的安動を検索した。
b エーテルによる影響
正常ラットに麻酔用エーテルを吸入せしめ，麻酔
深度が常に IV度の状態を保つ様に吸入を調節し，
吸入開始後2時間を経てエーテルから解放した。麻
酔百度の状態に入った時に「チJ0.1ccj100gを投
与すると，深麻酔の間ラット好酸球数は減少を呈せ 
ずに却て著明に増加し， iチj投与 2，3時間後には
「チ」投与前値に対し平均それぞれ +33%， +66% 
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を塁した。しかし麻酔から覚醒するにつれて 4時間 a エーテルによる影響
後には平均一30%，5時間後には平均一90%と極 、両側副腎劉出ラ Yトに麻酔用エーテルを吸スせし
めて急激に獄少し なお 24時間後には平均十11% め，麻酔深度が常に IV度の状態を保つ様に吸入を
と再び増加を示した〈図 2)。 調節し，吸入開始後 2時聞を経てエーテルから解放 
C エピバYナト Pウムによる影響 した。かくしてラ Yトの好酸球数を追求すると，吸
正常ラットにエピパシナトリウム 40mgj100gを ス開始 1時間後には開始前値に対し著明に増加して
投与して，麻酔lV度の状態にスった時に「チJ0.1 平均十43%を呈し，以後時間の経過につれて減少 
cc/100gを投与すると，深麻酔の間好酸球数は「チJ することなしに漸次軽度の増加傾向を続け，命 5時間
の正常ラ y トに対する単独投与時に呈せられた減少 後には平均 +69%を，なお 24時間後には平均 +88
傾向を示さずに却て増加し， rチJ投与 1，2時間後 %を示したく図 8)。
にはー 「チj投与前値に対して平均それぞれ +51%， b フエノパルピタールソ{ダによる影響 
+40%を呈した。しかし麻酔から覚醒するにつれ 両側副腎別出ラ γトにフェケバルピタ{ルソー〆
て急激に減少を皇し， 4時間後には平均一72%を， 10mg/100gを投与すると， 好酸球数は 1時間後に
なお 24時間後には再び増加して平均一5%を示し 平均 +44%の増加を呈じ，以後減少傾向を呈せず
た(図 3)0 - に 5時間後には平均 +58%を，なお 24時間後には 
d ベソトタールソデ、イウムによる影響 更に増加して平均 +86%を示した(図 9)。
ペシトタールソディウム 10mgjlOOgを正常テッ H 牌刻出ラット好酸球数に及ぼす 1，2中枢麻
トに投与して，麻酔百度の状態に入った時に「チJ 酔剤の影響 
0.1ccj100gを投与すると， その好酸球数は増加を a エ{テノしによる影響
呈しなかったが「チ」の単独投与時に星せられた減 牌別出ラヅトに麻酔用エ{テノレを吸入せしめ，麻
酔深度が常に百度の状態を保つ様に吸入を調節し，時3，2チ」投与rこ，t少は深麻酔の間全くみられず 
間後には平均それぞれ -1%， -9%を塁し， 麻酔
から覚醒するにつれて明らかに減少し， 4時間後に
は平均一34%を，なお 24時間後には平均一25%を
示し投与前値に及ばなかった〈図の。 
e アベルチシによる影響
アベルチン 80mg/100gを正常ラットに投与し
て，麻酔lV度の状態にスった時に「チJ0.1 cc/100g 
を投与すると，深麻酔の間好酸球数の減少は「チJ 
の単独投与時に比べて極めて軽度であり， fチ」・投‘
与 2時間後には平均一13%を呈し，麻酔から覚醒
するにつれて明らかに減少した。 5時間後には平均
-80%を，なお 24時間後には平均一24%を示し投
与前値に達しなかった(図めよ
f 塩酸モルヒネによる影響 
塩酸モルヒネ 30mg/100gを正常ラットに投与し
て， 直ちに「チJ0.1 ccj100gを投与すると， 好酸 
球数は「チJ投与 1時間後には平均十46%の著明な
増加を呈し，同一量の塩酸モルヒネの単独投与時にt
吸入開始後 2時間を経てエーテルから解放する吸入
と，開始 1時間後には好酸球数は増加して平均+ 
31%を呈し，以後軽度に減少傾向を呈するも麻酔か
ら覚醒するにつれて極めて急激に減少し， 4:時間後
には平均一86%を，なお 24時間後には再び増加し
て平均 +239るを示した(図 8)。 
b フェノパルピタールソ{〆による影響
牌易Ij出ラットにプェノノケレピタールソ{ダ 10mg 
/100 gを投与すると，好酸球数は 1時間後には平均
十35%を
呈し，以 。 
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G 両側副腎別出ラット好酸球数に及ぼす 1，2中
枢麻酔剤jの影響 
一 
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IV 総括及び者按
流血中の好酸球数の愛動が，間脳ー下垂体一副腎
皮質系の機能状態を知る極めて鋭敏な指標になりう
るかとし、う点については，現在さかんに研究されて
し、る。私はまず好酸球数の直接算定に於ける Tho-
rn-液仰附り， Rnadolph‘液(1/)(18)，Hinkleman-液
(9)等の稀釈液について吟味し，その結果 Thorn-液
を最適のものと認めて算定に使用した。正常ラ Yト
に対して 1時間毎に反覆採血すると，その好酸球数
はラ Yトが無国定ないし無処置にもか Lわらず漸次
被少するが，第l回の採血後次回採血までの間隔を
1時間， 2時間…のように延長してゆくと，か Lる
頂序で塩1時間的減少はみられなくなり，これと同じ
酸エピレナミ yを投与した後には減少は顕著で、あつ
た。即ち繰返して加わる採血自体が危険刺激とな
り， Selyeのいわゆる警告反応を起したものと忠
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われる(20)。なお同一ラットに対して 1時間毎に反
覆採血しでも両側副腎劉出後にはその減少が全〈み
られなくなった事は， Alarm-reaction に於ける好
酸球数減少機転に副腎が欠く可からざる役割を果し
ている事を示している。しかし一方，牌別出後に反
覆採血をした場合には，幾分軽度な傾向がみられな
い事も・ないではないが，好酸球数は正常ラ γトに於
ける減少と極めて近似した時間的被少を示した。後
半の実験からも，牌は流血中の好酸球数獄少に殆ん
ど著しい役割を有しないかの如き結果を得たが‘恐
らく決定的な役割はな<，若しあるとしても好酸球
数減少機序の極めて僅かな部分であろうと思われ
るo事実，此れ等牌の役割について種々の文献があ
り，あるものは好酸球数減少機序に重要な因子と
し〈均〈り， あるものは重要な因子としていな¥，，(3)(2り 
(15)(4)(23)，採血自体が Selyeのいわゆる Stressと
なるなら薬物の投与による好酸球数の斐動は，反
覆採血をする之その詳細な影響を知ることが比較的
困難なので，術前の採血後，比較的顕著に愛動の現
われる 3時間後に次回採血をして，術前値に比べ
た。教室の青木(26)(27)は各種薬物のラ γト流血中の
好酸球数に与える影響を報告し，多くの薬物が被少
作用を皇するのに反して，抱水クロラ{ノレ，塩化マ
グネシウム， フェノノヤレピターノレ，塩化カリウムで 
は逆に増加すると述べているが，木実験に於ても，
多くの薬物の中その大部分が好酸球数の滋少を示し 
たにもか Lわらず，塩化カリウム，小量のサリチノレ
酸ソー ダ， Cortate，ピタミシ C，ピタミシ Cを併
用せる Cortateの投与に於ては被少を示さなかっ 
た。 Cortisone，ACTHによる減少は多くの文献
から・一般に知られているが， .DOCAが臨肱的にピ
タミンCと協力して Cortisone類似の効果を挙げ
得ると言われているにもか Lわらず(13)(12)，少なく
とも好酸球数減少作用のみられなかったことは興味 
ある事である。 
既述した様に 2，3の好酸球数減少性の薬物を投
与した場合に，両側副腎別出後には滅少を示さなく
なるが，しかしチフォイドワグチンを両側副腎易Ij出
ラγトに投与するとその投与量が大量であれば，正
常ラットに対する投与時と同様に著明な被少を示し 
た。術後両側副腎の欠如を再確認し更にそれらb 
ラットが別出後数日で死亡する事から，盲目腎の欠如
が明らかであるにもかふわらず好酸球数の獄少を示
した事は興味があり，チフォイドワグチシ自体が好
酸球数減少機序の一部に於て副腎皮質ホルそ Y類似
l
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の作用をもち減少を示すのであろうか。更にか Lる
両側副腎劉出ラ Yトの好酸球数の減少も，ブェノバ
ノレピタ{ルソ{〆の前処置によりその減少度が滅弱
した事は，好酸球数減少に間脳が不可欠であるのみ
ならず，間脳に於ける好酸球数調節中枢とも考えら
れる部位(10)(1)に投与せられたチフォイドワグチン
が作用するのであろうか。即ち，生体では生理的に
分泌せられた副腎皮質ホルモ:Y~丸、まずその調節中
枢に作用して好酸球数の減少を来すのであろうか。
近来種々の文献によれば Thorn'stest似 )(lJ)に疑
問の点があるとせられ，副腎皮質機能不全の生体で
も塩酸エピレナミンが好酸球数の減少を来す事が報
告されている(11)(2)(14)(1の。何れにしても。塩酸ヒス
タミシ投与後の好酸球数減少もチフォイドワグチシ
投与後む減少も，フェノバルピタールソ{ダの前処
置によりその滋少度が減弱する事は，脳幹が流血中
の好酸球数減少に極めて重要な役割を果している事
を示唆するものと考えられる。
そこで各種の中枢麻酔剤をラ Yトに応用して，麻
酔時間の観察と併せて好酸球数の斐動を検索した。
その結果，中枢麻酔斉uを正常ラットに応用すると，
動物がし、わゆる OttoGirndt(のの第百度に相当す
る深麻酔を示す聞は好酸球数の減少は多くの場合に
起らず，殊にエーテル，エピパシナトリウムフェ
ノバルピタールソ{〆では寧ろ増加の傾向を示し，
更に叉E常ラットに於て著明な好酸球数の被少を示
すチフ*'イドワグチ yを，種々の中枢麻酔剤を前処
置してラ γトが深麻酔に陥うた時に投与すると，好 
酸球数は深麻酔の間減少しない傾向にあり，中には
エーテル，エピパシナトリウム，塩酸時モルヒネの様
に却てその開明らかに増加を示すものもあり，また
覚醒するにつれて急激に著しい減少を示したが，此
れ等の事から好酸球数減少機序に中枢が介在する事
は論を侯たなし、。なお各麻酔剤ではその好酸球数に
対する影響から， Pick (1927)の分類による皮質性
と脳幹性との聞に決定的な差をみ出す事は困難であ
ったが，寧ろ脳幹性薬物に於て深麻酔期の減少が抑
制される傾向を示L.，生体流血中.の好酸球数減少に
間脳が不可欠である事を示唆している。 1，2の中枢
麻酔剤を両側副腎刻出ラットに応用すると，深麻酔
から覚醒するにつれて呈せられる好酸球数の減少が
現われなくなり，初期の増加のみが正常ラ γトに対
する応用時と同様にみられる事・は，副腎は好酸球数
の減少に主として関係し，増加には大きな影響をも
たない様にも思われる。一般に多くの文献に於ても
そうである様に，両側副腎刻出ラ yトでは，好酸球
数はチフォイドワクチンの大量投与時以外は時間の
経過と共に軽度の増加傾向を示す事が多かった。更
に牌易1出ラットに対する 1，2中枢麻酔剤の応用例
では，好酸球数の安動について正常ラ Yトの場合に
比べそれと殆んど差の認められなかった事は，好酸
球数減少機転に，牌が決定的な意味をもたないもの
と解釈される。事実近来牌に於ける好酸球の処理，
あるいは一時的抑留に，否定的な見解を有する者が
しばしば見受けられるのである。
V むすび
ラット流血中の好酸球数について， 2，3の基礎的実験，並びに諸種薬物投与後の変動を検索
した。 
(1) 正常ラット，並びに牌刻出ラットに対し 1時間毎に反覆採血すると， その好酸球数は
時間の経過につれて減少を示したが，両側副腎刻出ラットでは減少を示さず，叉か、る減少は
同一ラ y トに採血が反覆されない限り現われなかった。 
(2) 正常ラットに対し生理的食塩水，塩酸ヱピレナミ Y，メチ Vン青，塩化マグネシウム，
前化カルシウム，アミノピリ γ，大量のサリチル酸ソ{グ， ACTHAR，Cortone acetate等
を投与すると， その好酸球数は減少を示したが， 塩化カリウム， 少量のサリチル酸ヅ{ダ， 
Cortate，ビタミン C，ぜグミンCを併用せる Cortate等の投与に於ては，特に減少を示さな
かった。 
(3) 塩酸ヒスグミン投与後の好酸球数減少作用は， 両側副腎刻出ブットではみられず， フ
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ェノメルピグ.-}レヅ戸グの前処置により減弱を示した。
 
(4) チフォイドワクチン投与後の好酸球数減少作用は， 両側副腎刻出後にも明らかにみら
れたが，フェノメルピグ戸Jレヅ{ダの前処置により明らかに減弱を示したO 
(5) 正常ラットに数種中枢麻酔剤，即ちエ戸テル，エピノミンナトリウム， ベントグ戸ルヅ
ディウム，アベルチン，塩酸モルヒネ，フェノメルぜグ戸ルヅ戸ダ等を応用すると，その動物
が深麻酔の状態にある閉その好酸球数は対照例に比べて減少傾向を示さず，中でも工戸テル，
エピパンナトリウム，フェノメルピグ戸ルヅ{ダに於ては，却て初期に増加を示した。しかし
深麻酔から覚醒するにつれて著明に減少を現わし， 24時間後には大部分が快復を示した。 
(6) 前記せる数種中枢麻酔剤をあらかじめ正常ラ y トに応用して， 深麻酔に陥らしめた後
にチフォイドワクチンを投与すると，チブォイドワクチンの著しい好酸球数減少作用はみられ
なくなり，中でもエ戸テJレ，ヱピパンナトリウム，塩酸モJレel::ネの前処置に於ては却って増加
を示した。しかし何れも深麻酔から覚醒するにつれて著明に減少を示した。 
レ，両側副腎刻出ラット，(7) 並びに牌刻出ラットに工戸テJ フェノメルぜグ{ルヅ{ダを
応用すると，その好酸球数は両側副腎別出ラ y トでは，初期に増加した後減少する事なしに漸'
次増加の傾向を示し，牌易日出ラットでは，正常ラットに対する応用時に比べて明らかな差を示
ーさなかった。
稿を終るに臨み，終始御懇切なる御指導と御校闘を賜わりました，恩師小林教授に衷心より感
謝の意を表します。併せて教室員各位の御助言に深謝致します。
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